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Evidenciar a importância de cuidados de enfermagem culturalmente
competentes na promoção da qualidade de cuidados prestados ao utente
pediátrico
Específicos:
 Contextualizar a multiculturalidade enquanto fenómeno atual e pertinente
nos cuidados de enfermagem;
 Enquadrar a problemática da multiculturalidade no HFF;
 Definir conceitos-chave relacionados com a temática;
 Analisar o contexto de competência cultural como fator determinante na
intervenção de enfermagem;
 Compreender a perceção da competência cultural dos enfermeiros em
contexto de prática clinica;
 Crescente importância do fenómeno da migração;
 Portugal é hoje um país recetor de imigrantes;
 Realidade da prática diária;
 Vulnerabilidade dos grupos culturais;
Multiculturalidade… Porquê?
http://sintraterraportuguesa.blogspot.pt
Fonte: INE : Estatísticas Demográficas 2010
Segundo os dados do relatório de Imigração, Fronteiras e Asilo no ano de 2010, a






População Imigrante em Portugal de 
acordo com Idade
Menos de 15 
anos
Entre 15-64 anos
Mais de 65 anos
Multiculturalidade… Porquê?
Características da população de Abrangência do HFF
 Amadora cresceu fundamentalmente nos últimos 50 anos à custa dos
movimentos de populações, quer internos, quer externos (Africa, Brasil e
Europa de Leste).
 No final dos anos 70 e início dos anos 80 registaram-se importantes
fluxos migratórios provenientes dos países africanos, com especial
destaque para as ex-colónias portuguesas em África.
 Fenómeno de Segregação espacial (necessidade dos recém-chegados
ultrapassarem os desafios que se lhes colocam. Em alguns casos os novos
imigrantes procuram familiares que já se instalaram na Amadora).
Multiculturalidade… Porquê?































Termo original da biologia que identifica um grupo
com características físicas semelhantes, como a cor




Grande grupo de pessoas






Valores, crenças, normas e modos de vida aprendidos, partilhados
e transmitidos pertencentes a um grupo específico que orienta o




Diferenças entre as culturas, assim como entre as




Conjunto de forças internas e
externas que dão sentido e
determinam a ação de um grupo,





Crença de que determinadas atitudes são as





desorientado ou incapaz de
responder adequadamente a uma
outra pessoa ou situação, porque
os modos de vida são tão







Grau com que uma cultura
adotou as tradições, costumes






Quando um doente necessita de
cuidados de saúde ocorre um
encontro entre três culturas: a
cultura profissional das
enfermeiras, a cultura do
doente (baseada nas suas
experiências de saúde e de
doença, crenças pessoais e
práticas) e a cultura hospitalar
(missão, normas e rotinas).
Leininger, 1995
(Purnell & Palanka 2005)
Ser culturalmente competente
A competência cultural é
considerada um processo em
que os enfermeiros procuram
continuamente a capacidade e
a disponibilidade de trabalhar
num contexto cultural de um
individuo, família ou
comunidade.
Campinha-Bacote’s (1998, 2002) citado por 
Tortumluoglu (2006)
(Purnell & Palanka 2005)
Ser culturalmente competente
Cuidar de forma culturalmente
congruente que tem por base um
conjunto de ações com o intuito de
assistir, apoiar, confortar e ajudar nas
decisões que são feitas na maioria das
vezes para incluir os valores culturais,
crenças e estilos de vida do individuo,
grupo e instituição, a fim de
proporcionar um cuidar significativo,
benéfico para a saúde e bem-estar.
(Leininger ,1995)
A competência cultural tem várias características e inclui conhecimentos e 
capacidades, como:
(Purnell & Palanka 2005)
Ser culturalmente competente
Desenvolver consciência da sua própria cultura
Evitar que tenha influência indevida nas outras culturas
Demonstrar conhecimentos e compreensão da cultura 
do cliente
Aceitar e respeitar as diferenças culturais
Não assumir que as crenças e valores do profissional são 
semelhantes às do cliente
Resistir a atitudes de julgamento
Estar aberto a partilha e encontros culturais
Adaptar o cuidado culturalmente competente ao cliente




• Reconhece as suas
crenças e os seus


















grupos, na equipa de
enfermagem onde
está inserido.
















• Relaciona-se com a
criança/jovem e
família no respeito
pelas suas crenças e
pela sua cultura.
• Auscultação da perceção da competência cultural
no contexto da prática;
• Realizados 29 questionários a enfermeiros
prestadores de cuidados ao utente pediátrico e





Sente-se preparado para prestar cuidados a 
criança/jovem família de culturas
diferentes?
Sim Não
A maioria dos estudos refere
que os enfermeiros não se
sentem capazes de prestar
cuidados culturalmente
competentes, uma vez que os
conhecimentos nesta área são
insuficientes
(Berlin et al., 2006; Festini et al.,
























Visão global, localidades 
habitadas e topografia
Comunicação




Comportamentos de alto risco
Nutrição




Práticas de cuidados de saúde













Domínios competência nos 
quais sentem maior dificuldade
A barreira linguística é descrita como
a maior dificuldade na prática diária
de cuidados
(Festini et al., 2009; Tuohy et al., 2008;
Starr et al., 2009)
Outras dificuldades são sentidas na
prestação de cuidados culturalmente
competentes como a alimentação,
higiene, religião e práticas espirituais




Serviço preparado para a 
prestação de cuidados 
culturalmente competentes?
Sim Não
Berlin et al. (2006) refere ainda
que as enfermeiras consideram
que o serviço onde prestam
cuidados que não tem condições
para prestar cuidados a clientes
de culturas diferentes
culturalmente e estão insatisfeitas










Razões para a não preparação do serviço  
Défice de conhecimento mais aprofundado sobre formas de abordar diferentes culturas e 
diferentes questões dentro da mesma cultura
Falta de articulação de recursos na instituição
Não especifica motivo
Os profissionais não investem na auto formação









competentes, sentem que os
seus conhecimentos são
insuficientes e por isso
necessitam de formação
(Berlin et al., 2006; Festini et al.,
2009; Tuohy et al., 2008; Starr et
al., 2009).
Perceção dos Enfermeiros
Recursos existentes no HFF
• Guias de acolhimento em várias línguas
• Livro de tradução rápida Triagem
• Serviço de Tradução telefónica SOS IMIGRANTE 
808 257257 ou 218106191
• Mediadores culturais
Conclusão
Um cuidado culturalmente competente significa um
desafio constante para uma prestação de cuidados de
enfermagem de qualidade, visando a satisfação do
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